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Resumo 






isolamento. O estudo pretende avaliar a e%cácia de uma intervenção educativa em consulta de grupo, na melhoria 
da qualidade de vida de doentes alcoólicos com complicações gastrenterológicas, com a integração da família ou 
DÙOKVHF0FTUVEPDPNQBSBUJWPUJQPDBTPDPOUSPMPQBSUJVEFVNBJEFOUJĕDBÎÍPEPTVUFOUFTUSJBEPTBUSBWÏTEB
aplicação do CAGE e do SADD. Os que se revelaram positivos para os dois questionários, aceitaram participar 
voluntariamente e ainda cumpriam os critérios de inclusão foram inseridos em consulta de grupo semanal, com 
VNBEVSBÎÍPEFGPSBNBMWPEFJOUFSWFOÎÍPFEVDBUJWBBMJDFSÎBEBOPNÏUPEP'3".&4FOPNPEFMP'SFJSFBOP
Este grupo caso é aberto no seu funcionamento e integra familiares ou pessoas signi%cantes. Os restantes utentes 






ram o grupo alvo de intervenção educativa.
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A abordagem da problemática do alcoolismo é uma preocupação que se perde nos tempos, mas é, igualmente, 





humano são conhecidos há longos anos em particular sobre o SNC, o aparelho digestivo e órgãos anexos. Cons-
cientes desta realidade, propusemo-nos estudar esta temática avaliando a e%cácia de uma intervenção educativa 
em consulta de grupo, na melhoria da qualidade de vida de doentes alcoólicos com complicações gastrenteroló-
HJDBT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os danos causados pelo álcool na saúde individual e coletiva e, indiretamente, reduzir custos na saúde parece-nos 
importante. A educação pode ser uma poderosa forma de intervir na e em saúde envolvendo os doentes no seu 
próprio processo de recuperação como preconizado no método FRAMES e no modelo Freireano. Isto é, consi-
derando e valorizando o percurso de vida e orientando-o no sentido da mudança para estilos de vida saudáveis. 
Neste sentido traçamos uma metodologia com base neste método e modelo referidos.
Metodologia 







promovendo a empatia e a não confrontação com os primeiros. Como critérios de inclusão de%nimos que os 
OPTTPTDBTPTEFWFSJBNUFSJEBEFTDPNQSFFOEJEBTFOUSFPTFPTBOPT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álcool há pelo menos 1 ano com CAGE e SADD positivos e complicações gastrenterológicas presentes. O grupo 
de controlo não foi alvo qualquer tipo de intervenção. 
Assim, foram excluídos os que apresentavam problemas com outras substâncias além do álcool ou alterações do 
foro mental (avaliados por um clínico do serviço), di%culdades de comunicação na língua portuguesa ou, ainda, 



















melhoria na sua condição física, mental, emocional decorrente da diminuição dos sintomas, dos internamentos 
hospitalares por descompensação orgânica, o que se poderá traduzir indiretamente em diminuição de custos em 
saúde. Por outro lado, os ganhos em autocon%ança e autoestima, sensação de bem-estar e prazer de viver pare-
DFNPDPSSFSNBJTGSFRVFOUFNFOUFOPTRVFUÐNVNTVQPSUFGBNJMJBSPVTPDJBMFNQBSUJDVMBSOPHSVQPEFBMWPEF
intervenção. Igualmente, nos tem sido relatado pelos utentes e alguns familiares/conviventes destes, em particular 
no grupo submetido a intervenção educativa, que parece haver um aumento da capacidade residual de trabalho 
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Nota "nal
Embora este estudo não esteja %nalizado, os resultados parecem apontar no sentido dos ganhos efetivos em saúde 
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OPTRVFTFFOWPMWFSBNOBDPOTVMUBEFHSVQPEVSBOUFPTNFTFTEFTFHVJNFOUP1PSPVUSPMBEPPTVUFOUFT
da consulta que se faziam acompanhar, mais frequentemente de familiares/pessoa signi%cante, revelaram uma 
NBJPSGBDJMJEBEFEFBEFTÍPËNFUPEPMPHJBBVUPDPOĕBOÎBFBVUPFTUJNBNBJTQSFDPDFT"SFMBÎÍPDPOKVHBMFWPMVJV
favoravelmente e a agressividade física e ou psicológica também sofreram alterações positivas nos que aderiram 
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